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Beschreibung 

Diese Erfindung betrifft ein Gerat zur medizinischen Beatmiing und ( ge- 
nauer gesagt, einen Apparat zur Steuerung der Einatem- und Ausatern- 
stromung und des Gasdruckes innerhalb eines Beatmungsgerates. 

Medizinische Beatmungsgerate, insbesondere Anasthesie- 
Beatmungsgerate, stellen dem behandelnden Arzt oder Anasthesisten im 
allgemeinen nur begrenzte Beatmungsbetriebsarten zur Verfugung. Diese 
Beatmungsgerate weisen oftmals ein Stromungssteuerventil auf zur Steue- 
rung der Einatemstromung und, wenn uberhaupt, anpa&bare mechanische 
Mittel zur Steuerung der Ausatemstriimung. Jedoch sind derartige mecha- 
nische Mittel schwierig zu Qberwachen und bieten geringe Flexibility. Me- 
dizinische Beatmungsgerate, die umfassendere Beatmungsoptionen bieten, 
sind im allgemeinen bei Anasthesie-Beatmungsgeraten nicht zu finden und 
erfordern dariiber hinaus komplizierte pneumatische Hardware. Diese An- 
forderung erhoht die Herstellkosten und erfordert eine unabhSngige Steue- 
rung verschiedener pneumatischer Ventile und KreisISufe. 

Die US-Patentschrift 4 527 557 offenbart ein medizinisches Beatmungsge- 
rat, bei dem die StrSmung von Atemgas zu einem Patienten durch ein 
Stromungssteuersystem gesteuert wird, das ein durch einen Schrittmotor 
betriebenes Stromungssteuerventil aufweist. Die Stromung von Atemgas 
wird stromab von dem Stromungssteuerventil durch einen StrSmungsmeft- 
wertwandler uberwacht, der einem Regler ein fur die momentane Stro- 
mungsrate des Ausatemgases kennzeichnendes Signal sendet. Der Regler 
vergleicht das empfangene Signal mit einem voreingestellten Strfimungs- 
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ratenwert und ubermittelt dem Schrittmotor ein Signal, damit dieser das 
Stromungssteuerventil dementsprechend anpattt. 

Ein ballonartiges Ausatemventil ist vorgesehen, urn wahrend des Ausat- 
mens des Patienten das Entweichen von Gas zu der umgebenden Atmo- 
sphare zu ermoglichen. Ein Druckmedwertwandler milit den unmittelbaren 
Druck in dem System und Gbermittelt dem Regler ein fQr den unmittelbaren 
Druck kennzeichnendes Signal. Der Druck in dem Balg des ballonartigen 
Ventils 1st dessen Pilotdruck, der durch einen venturiartigea Druckregler 
geregelt wird, der mit einer Quelle von unter Oberdruck gestelltem Gas 
verbunden ist. Das Gas flieRt durch das Venturi, in dem dessen Stro- 
mungsrate durch ein von einem Schrittmotor gesteuertes Kugelventil regu- 
liert wird. 

Der Schrittmotor wiederum wird durch den Regler gesteuert anhand der 
Differenz zwischen dem gemessenen unmittelbaren Druck und einem vor- 
eingestellten Pilotdruck, der in dem Ballon herrscht. " 

Die US Patentschrift 4 838 257 offenbart ein Atemsystem zur Beatmung 
der Lungen eines Patienten, das ein Drucksteuerventil fur ausgeatmetes 
Gas und ein Stromungssteuerventil fQr ZufOhrgas aufweist. Jedes Ventil 
wird betrieben durch ein Venturistromungspilotventil mit einer variablen 
Ausladstremung, die eine Funktion eines elektromagnetischen, linearen 
Stellgliedes ist. Das Stellglied wird durch einen Computer gesteuert, der 
den Betrieb der Pilotventile erlaubt, damit eine grolie Anzahl von Beat- 
mungsarten fQr Patienten verschiedener GroSen und physischer Verfas- 
sungen zur Verfugung gestellt werden kann. 

Gemad der vorliegenden Erfindung umfaBt ein Beatmungsgerat zum Regu- 
lieren eines Atmungskreislaufs eines Patienten: 



Ein Beatmungsgerat zum Regulieren des Atmungskreislaufs eines Patien- 
ten mit: 

a) einer ersten Einatemleitung; 

b) Stramungssteuermittein, die in der ersten Einatemleitung angeordnet 
sind zur Steuerung einer Einatemstromung von Gas zu einem Patienten 
innerhalb der ersten Einatemleitung; 

c) einer Ausatemleitung fQr die Stromung einer Ausatemstrdmung von Gas 
durch sie hindurch weg vom Patienten; 

gekennzeichnet durch 

d) eine zweite Einatemleitung, urn die Einatemstromung von der ersten 
Einatemleitung zu dem Patienten zu leiten; 

e) Mittel, die zwischen der ersten Einatemleitung und der zweiten Eina- 
temleitung angeordnet sind zur Trennung der Ausatemstromung von 
Gas von der ersten Einatemleitung; und 

f) eine Ventilanordnung, die dem Druck des Einatemgases in der ersten 
Einatemleitung ausgesetzt ist stromab von den Stromungssteuermitteln 
bzw. dem Druck des Ausatemgases in der Ausatemleitung, wobei die 
Ventilanordnung so ausgefuhrt ist," daB der Gasdruck innerhalb der 
Ausatemleitung veranlallt ist, sich begleitend zu den Gasdruckanderun- 
gen zu §ndern innerhalb der ersten Einatemleitung stromab von den 
Stremungssteuermitteln, wodurch die Stromungssteuermittel ebenso 
der Steuerung der Ausatemstromung von Gas durch die Ausatemleitung 
dienen. 

Die vorliegende Erfindung gibt ein GerSt an zur Regulierung sowohl der 
Stromung als auch des Druckes von Gasen in einem, Beatmungsgerat in- 
nerhalb des gesamten Atmungszyklus, indem ein einzelnes EinatemstrO- 
mungssteuerventil benutzt wird. Dieses Ventil sorgt fur eine vollstandige 
Steuerung des Druckes oder der Stromung an jedem Punkt innerhalb des 
pneumatischen Kreislaufs sowohl wahrend der Einatmung als auch w§h- 
rend der Ausatmung. Geeignete Ruckkopplungssignale werden bevorzugt 
dem Ventilregler zur Verfugung gestellt. urn eine Einatemstromungssteue- 
rung in der Art eines geschlossenen Regelkreises zu gewahrleisten und ei- 
ne kontinuierliche Einatem- und Ausatemdrucksteuerung in der Art eines 



geschlossenen Regelkreises. Die vorliegende Erfindung stellt daher fur ein 
Anasthesie-Beatmungsgerat Beatmungsarten zur Verfugung, die norma- % 
lerweise nur zu finden sind in einem hochentwickelten ICU Beatmungsge- 
rat (ICU - intensive care unit = Intensivversorgungseinheit), wie zum Bei- 
spiel einem CPAP (- constant positive airway pressure = konstanter positi- 
ver Luftwegdruck), einem PSV (- pressure support ventilator = Druckunter- 
stUtzungsbeatmungsgerat) und einem anpaBbaren PEEP. Ebenso stellt die 
vorliegende Erfindung ein hochentwickeltes, multifunktionales ICU- 
BeatmungsgerSt zur Verfugung, indem die Balgvorrichtung des Beat- 
mungsgerates entfernt wird und for eine Einatemstromung direkt zu dem 
Patientenmund gesorgt wird. . 

Der AnschlulJraum kann zum Beispiel eine Balgvorrichtung oder der Pati- 
entenmund sein. Im letzteren Fall arbeitet das Beatmungsgerat als ein 
hochentwickeltes ICU-Beatmungsgerat, und das Gas ist Atemgas fur die 
Patientenatmung. 

Das EinatemstrSmungssteuermittel weist bevorzugterweise ein proportio- 
nales Solenoidventil auf, und das Mittel zum Isolieren weist bevorzugter- 
weise eine zweite Einatemleitung auf und Mittel, die das Gas davon ab- 
halten, von derzweiten Einatemleitung zu derersten Einatemleitung zu 
stromen. 

Das Drucksteuermittel weist bevorzugt ein Diaphragma oder ballonartiges 
Ventil auf und Mittel zum Verbinden der ersten Einatemleitung mit dem 
Totraum des Diaphragmaventils. In einer Ausfuhrungsform verbindet das 
Verbindungsmittel die erste Einatemleitung direkt mit dem Totraum des 
Diaphragmaventils und weist Mittel auf zum Entweichen des Gases in die 
umgebende AtmosphSre. In einer zweiten AusfQhrungsform weist das Ver- 
bindungsmittel ein 2 Stellungen-Solenoidventil auf. In einer der zwei Stel- 
lungen des Solenoidventils stellt das Ventil Mittel zum Entweichen des Ga- 
ses in die umgebende Atmosphare zur VerfOgung und zum Verbinden der 
ersten Einatemleitung mit dem Totraum des Diaphragmaventils. In der an- 
deren der zwei Stellungen des Solenoidventils stellt es Mittel zur Verfu- 



gung, urn das Entweichen des Gases in die umgebende Atmosphare zu 
verhindern und eine Gasversorgung unter einem vorbestimmten Druck mft 
dem Totraum des Diaphragmaventils zu verbinden. Das Verbindungsmittel 
kann ebenso Mittel zum Entweichen des Gases in einen Auslafcraum auf- 
weisen mit einem gegenuber der umgebenden Atmosphare geringeren 
Druck. 

Andere Aufgaben, Merkrnale und Vorteile der vorliegenden Erfindung wer- 
den offensichtlicher aus der detaillierten Beschreibung der bevorzugten 
Ausfuhrungsformen, die unten in Verbindung mit den begleitenden Zeich- 
nungen fortgesetzt wird. 

BESCHREIBUNG DER ZEICHNUNGEN 

Figur 1 ist eine Blockdarstellung der Funktionsweise eines Beatmungs- 

gerats gemaft der vorliegenden Erfindung; 
Figur 2 ist eine schematische Darstellung einer alternativen AusfOh- 

rungsform des Verbindungsventils, das in Figur 1 gezeigt ist; 
Figur 3 ist eine schematische Darstellung einer zweiten alternativen 

Ausfuhrungsform des Verbindungsventils, das in Figur 1 gezeigt 

ist; 

Figur 4 ist ein Blockdiagramm der Funktionsweise einer zweiten Ausfuh- 
rungsform eines Beatmungsgerates gematt der vorliegenden Er- 
findung. 

DETAILLIERTE BESCHREIBUNG DER BEVORZUGTEN AUSFLIHRUNGS- 
FORMEN 

Ein Beatmungsgerat 1 gemali der vorliegenden Erfindung ist in Figur 1 ge- 
zeigt. Eine Gasquelle 30 ist an das Beatmungsgerat 1 Ober einen primaren 
Regler 2 angeschlossen. Der primSre Regler 2 halt dieses Gas auf einem 
Druck, der zum Gebrauch des Beatmungsgerates geeignet ist. Zum Bei- 
spiel wird eine Quelle mit einem Druck von 344 MPa (50 psi) so reguliert, 
dad sie aus dem primaren Regler 2 unter einem Druck von 26 psi austritt. 



Das aus dem primaren Regler 2 austretende Gas tritt in Quellenleitungen 3 
und 29 ein. - 

Das Gas in der Quellenleitung 3 tritt in ein Stromungssteuerventil 4 ein. 
Dieses Ventil steuert die Grdfte der Gasstromung, die das Ventil passiert 
und wird selbst durch einen Mikroprozessor 32 Qber auf einer Leitung 5 
Qbermittelten Signale gesteuert. Der Mikroprozessor 32 steuert die Strd- 
mung gemaii eines vorbestimmten Druckes oder einer Stromungswellen- 
form ( die durch den Bediener oder Techniker gewahit wird u/id dem Mikro- 
prozessor durch einen (nicht gezeigten) Wellenformgenerator zur Verfu- 
gung gestellt wird. Das Stromungssteuerventil 4 ist bevorzugterweise ein 
hochgradig proportionales Solenoidventil, aber ebenso konnen einfach 
oder mehrfach pulsbreitenmodulierte (PWM) 2 Stellungen-Ventile benutzt 
werden. 

Gas aus dem Stromungssteuerventil 4 tritt in zwei Leitungen ein, eine 
Einatemleitung 6 und eine Drucksteuerleitung 8. Ein Ruckschlagventil 7 am 
Ende von Leitung 6 erlaubt Gas nur in eine Leitung 9 zu flieSen, wenn der 
Druck in den Leitungen 6 und 8 groBer ist als der Druck in der Leitung 9. 
Andersherum schlie&t ein RQckschlagventil 7, urn den Gasfluli von der 
Leitung 9 zurOck in die Leitung 6 zu verhindern, wenn der Druck in den 
Leitungen 6 und 8 kleiner ist als der Druck in der Leitung 9. 

Die Drucksteuerleitung 8 endet an EinlaSanschlQssen A und C eines Ver- 
bindungsventils 10. Dieses Ventil kann ein 5 Anschlusse-, 2 Stellungen- 
Solenoidventil sein, wie es in Figur 1 gezeigt ist. In dessen deaktivierter in 
Figur 1 gezeigter Stellung ist die Drucksteuerleitung 8 mit den EinlaBan- 
schlussen A und C verbunden, die mit Auslaftanschlussen B bzw. D ver- 
bunden sind. Der AuslaBanschlulJ B leitet in die Atmosphare ein Qber eine 
Leitung 11 und einen pneumatischen Widerstand 12. Filr einen verminder- 
ten Gasverbrauch weist dieser Widerstand einen relativ hohen pneumati- 
schen Widerstandswert auf. Der pneumatische Widerstand 12 kann besser 
ein variabler als ein fester Widerstand sein und kann durch den Mikropro- 



zessor 32 zur Optimierung der Leistung und des Gasverbrauches gesteuert 
werden. 

Der AuslaBanschluS D leitet Ober einen pneumatischen Widerstand 26 in 
eine Leitung 13 ein und in ein Ausatemventil 14, das bevorzugterweise ein 
Diaphragma oder ein ballbnartiges Ventil ist. Gas aus einer Leitung 13 tritt 
in einen Totraum 15 eines Ausatemventils 14 ein. Wenn der Druck in dem 
Totraum 15 gr6Ber ist als der Druck in einer Ausatemleitung 19, halt ein 
Diaphragma 17 das in der Leitung 19 vorhandene Gas wirksam davon ab, 
durch einen Auslali 16 und in die Atmosphare zu stromen. Wenn auf der 
anderen Seite der Druck in der Leitung 19 grofier ist als der Druck im To- 
traum 15 offnet das Diaphragma 17 und das Gas in der Leitung 19 stromt 
durch das Ausatemventil 14 und durch den Auslali 16 hinaus. 

Ein Sicherheitsventil 27 kann an einer Leitung 13 angeordnet sein. Dieses 
Ventil offnet, wenn der Druck innerhalb dieser Leitung ein vorbestimmtes 
Sicherheitsniveau Qberschreitet. Das Sicherheitsventil 27 kann an anderen 
Stellen innerhalb des pneumatischen Kreislaufs angeordnet werden, wie 
etwa beispielsweise innerhalb der Leitungen 6 oder 9. Bevorzugterweise 
offnet das Sicherheitsventil 27 bei einem Druck von ca. 9,65 MPa (1,4 psi). 

Das Verbindungsventil 10 wird als Reaktion auf ein Signal des Mikropro- 
zessors 32 in einer Steuerleitung 22 in seine aktivierte Stellung bewegt. In 
dessen aktivlerter Stellung ist die Drucksteuerleitung 8 von den Anschlus- 
sen A und C des Verbindungsventils 10 getrennt und ist mit Anschlussen F 
und H verbunden, die beide blockiert sind. Ebenso ist in dieser Stellung ein 
AnschluB G, der ebenso blockiert ist, mit der Leitung 11 verbunden und die 
Leitung 13 empfangt Gas von einer Absperrleitung 21 uber AnschlGsse J 
und I. Ein sekundSrer Regler 20 empfangt Gas aus einer Leitung 29, be- 
vorzugterweise unter einem Druck von ca. 179,2 MPa (26 psi) und laftt 
dieses Gas unter einem geringen Druck weiterstromen, bevorzugterweise 
unter ca. 9,65 MPa (1,4 psi), urn das Diaphragma 17 unter normalen Be- 
triebsbedingungen abzusperren. 



Gas, das in die Leitung 9 strornt, tritt in eine auGere Kammer 24 einer 
Balgvorrichtung 23 ein, baut einen Druck auf ( und druckt einen Balg 25 zu- 
sammen. Gase innerhalb dieses Balgs, die im allgemeinen anasthetische 
Mittel beinhalten, werden dem Patienten verabreicht. Dagegen kann das 
BeatmungsgerSt 1 als ein ICU-Atemgerat arbeiten, durch Weggelassen der 
Balgvorrichtung 23 und durch ein Endenlassen der Leitungen 9 und 19 di- 
rekt in dem Patientenmund. 

Die Figuren 2 und 3 zeigen alternative Ausfuhrungsformen des Verbin- 
dungsventils 10. Wie in Figur 2 gezeigt, kann das 5 Anschlusse-, 2 Stel- 
lungen-Solenoidventil, das in Figur 1 gezeigt ist, durch zwei in Serie ge- 
schaltete Solenoidventile ersetzt werden, nSmlich ein 2 Anschlusse-, 2 
Stellungen-Solenoidventil und ein 4 Anschlusse-, 2 Stellungen- 
Solenoidventil. Diese Ventile sind in Figur 2 in ihren deaktivierten Stellun- 
gen gezeigt, wobei die Drucksteuerleitung 8 Qber die AnschlQsse A und B 
mit der Leitung 11 verbunden ist und Qber die Anschlusse C und D mit der 
Leitung 13. In ihren aktivierten Stellungen ist die Leitung 21 Qber die An- 
schlQsse J und I mit der Leitung 13 verbunden und die Drucksteuerleitung 
8 ist durch die AnschlQsse F und H abgesperrt. 

Figur 3 zeigt eine weitere Ausfuhrungsform des Verbindungsventils 10. In 
dieser Ausfuhrungsform sind drei 2 AnschlQsse-, 2 Stellungen- 
Solenoidventile in Serie geschaltet verbunden. Diese Ventile sind in ihren 
deaktivierten Stellungen gezeigt, wobei die Drucksteuerleitung 8 Qber die 
AnschlQsse A und B mit der Leitung 11 verbunden ist und Qber die An- 
schlusse C und D mit der Leitung 13. In der aktivierten Stellung ist die 
Leitung 21 Qber die AnschlQsse J und I mit der Leitung 13 verbunden und 
die Drucksteuerleitung 8 wird durch die AnschlQsse F und H abgesperrt. 

Der Mikroprozessor 32 kann den Druck innerhalb der aulSeren Kammer 24 
der Balganordnung 23 allein durch die Steuerung des Stromungssteuer- 
ventils 4 steuern sowohl wahrend der Einatem- als auch wShrend der 
AusatemstrOmung. In dieser Drucksteuerart verbleibt das Verbindungsven- 
til 10 in der in Figur 1 gezeigten deaktivierten Position sowohl w§hrend der 



Einatem- als auch wahrend der Ausatemstromung. Um den Gasdruck in- 
nerhalb der auBeren Kammer 24 zu erhohen, weist der Mikroprozessor 32> 
das Stromungssteuerventil an, die Gasstromung von der Quellenleitung 3 
in die Leitungen 6 und 8 zu erhohen. Das Einleiten zusatzlichen Gases in 
die Leitungen 6 und 8 resultiert unter Umstanden darin, da(J der Druck in- 
nerhalb dieser Leitungen den Druck innerhalb der Leitungen 9 und 19 und 
innerhalb der auBeren Kammer 24 uberschreitet. Sobald dieses auftritt, 
offnet das Ruckschlagventil 7 und Gas flieBt von der Leitung 6 durch die 
Leitung 9 und in die SuBere Kammer 24. Dieses Gas drtickt.den Balg 25 
zusammen und veranlafit das Gas innerhalb dieses Balgs zu dem Patien- 
ten zu stromen. 

Weil das Verbindungsventil 10 deaktiviert ist, ist die Drucksteuerleitung 8 
in pneumatischer Verbindung mit dem Totraum 15 uber die Anschlusse C 
und D des Verbindungsventils 10 und die Leitung 13. Der Gasdruck inner- 
halb des Totraums 15 des Ausatemventils 14 folgt.daher kontinuierlich dem 
Druck des Gases innerhalb der Leitungen 6 und 8. Daraus resultierend 
schlieBt das Diaphragma 17, wenn sich das Ruckschlagventil 7 offnet, da 
der Druck innerhalb des Totraums 15 (der gleich dem Druck innerhalb der 
Leitungen 6 und 8 ist) den Druck innerhalb der Ausatemleitung 19 uber- 
schreitet (der gleich dem Druck innerhalb der Leitungen 9 und innerhalb 
der auBeren Kammer 24 ist). 

Wenn sich das ROckschlagventil 7 offnet, dringt ein GroBteil des Gases, 
das aus dem Stromungssteuerventil 4 strfimt, in die auBere Kammer 24. 
Jedoch wird ein Teil dieses Gases uber die AnschlOsse A und B und die 
Leitung 11 in die Atmosphare geleitet, aber dieser Verlust ist gering, da 
der pneumatische Widerstandswert des pneumatischen Widerstands 12 
hoch ist. Jedoch kann das Verbindungsventil 10 wahrend dergesamten 
oder wahrend eines Teils der Stromungsdauer in die SiilSere Kammer 24 
aktiviert werden, um diesen Verlust weiter zu senken. 



Um den Druck innerhalb der auBeren Kammer 24 zu erniedrigen. weist der 
Mikroprozessor 32 das Stromungssteuerventil 4 an, die Gasstromung aus 
der Quellenleitung 3 in die Leitungen 6 und 9 zu reduzieren. Unter Um- 
standen wird durch diese reduzierte StrQmung der Druck innerhalb der 
Leitungen 6 und 8 veranlaBt, unter den Druck innerhalb der Leitungen 9 
und 19 zu fallen, und das Ruckschlagventil 7 schlieBt. Da der Druck inner- 
halb des Totraums 15 wieder dem Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 
folgt, offnet sich das Diaphragma 15, wenn dieses Ventil schliefit. Das Off- 
nen des Diaphragmas 17 ermoglicht eine Ausatemstromung von Gas aus 
der SuBeren Kammer 24 in die Atmosphare durch die Ausatemleitung 19 
und durch den AuslaB 16. 

Das Beatmungsgerat 1 kann den Druck dieser Ausatemstromung Qber das 
Stromungssteuerventil 4 steuern. Wahrend des Ausatmens wird Gas inner- 
halb der Leitungen 6 und 8 iiber AnschlQsse A und B des Verbindungsven- 
tils 10, den pneumatischen Widerstand 12 und die Leitung 11 in die Atmo- 
sphare geleitet. Der Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 steigt ebenfalls 
an, wenn die Stromung durch das Stremungssteuerventil 4 erhoht wird, um 
dieses Leiten in die Atmosphare zu erhohen. Weil der Druck innerhalb des 
Totraums 15 dem Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 folgt. wird dieser 
erhohte Druck auf die Ausatemstromung von Gas aus der Ausatemleitung 
19 und der auBeren Kammer 24 Qbertragen. Diese Ubertragung tritt auf da 
der erhohte Druck innerhalb des Totraums 15 das Offnen des Diaphragmas 
17 reduziert und sich dadurch der Druck innerhalb des Gases erhdht, das 
aus der Ausatemleitung 19 stromt. 

Das Ausatmen von Gas aus der auBeren Kammer 24 veranlaBt den Druck 
innerhalb dieser Kammer und innerhalb der Leitungen 9 und 19 unter den 
Druck innerhalb der Leitungen 6, 8, 13 und des Totraums 15 zu fallen. So- 
bald dieses Auftritt, schlieBt das Ausatemventil 14 wieder und das Ruck- 
schlagventil 7 offnet wieder, um eine erneuerte Einatemstrdmung in die 
auGere Kammer 24 zu veranlassen, wobei die EinatemstrQmung durch das 
Stromungssteuerventil 4 gesteuert wird. 



Durch die Steuerung allein des Stromungssteuerventils 4 steuert daher das 
Beatmungsgerat 1 den Druck in der EinatemstrOmung in die auftere Kam- 
mer 24 der Balgvorrichtung 23 und in der Ausatemstromung aus der aude- 
ren Kammer 24 der Balgvorrichtung 23. Diese Steuerung versorgt das An- 
asthesie-Beatmungsgerat mit einer groBen Anzahl von Beatmungsartmog- 
lichkeiten, wie beispielsweise anpaBbarem, positiven Ausatemdruck 
(= positive expiratory end pressure - PEEP). Ebenso stellt das Beatmungs- 
gerat 1 ein multifunktionales ICU-Beatmungsgerat dar, wenn, wie oben 
dargestellt, die Balgvorrichtung 23 weggelassen wird, und die Einatemlei- 
tung 9 und die Ausatemleitung 19 direkt in dem Mund des Patienten enden, 
wobei das multifunktionale ICU-Beatmungsgerat in, der Lage ist, alle be- 
kannten (und unbekannten) Beatmungsarten uber die Steuerung nur des 
Stromungssteuerventils 4 zu ermoglichen. Ein Krankenhaus kann dadurch 
das Beatmungsgerat 1 sowohl als Anasthesie-Beatmungsgerat als auch als 
ICU-Beatmungsgerat einsetzen. 

Da dem Mikroprozessor 32 von jedem Punkt innerhalb des pneumatischen 
Kreislaufs DruckrQckkopplungssignale zugefuhrt werden konnen, wie bei- 
spielsweise aus der Einatemleitung 6 uber einen Sensor 33, kann das 
Stromungssteuerventil 4 durch den Mikroprozessor 32 gesteuert werden, 
um den Druck innerhalb des pneumatischen Kreislaufs wie bei einem ge- 
schldssenen Regelkreislauf zu regeln. In Obereinstimmung mit einer derar- 
tigen Regelung reagiert der Mikroprozessor 32 auf den durch den Sensor 
33 (Pc) gemessenen, aktuellen Druck mit Anweisungen ian das Stromungs- 
steuerventil 4 ( die GroSe jeder Abweichung zwischen diesem aktuellen 
Druck und einem erwQnschten Druck zu reduzieren. Ein Wellenformgene- 
rator (nicht gezeigt) liefert dem Mikroprozessor 32 ein Signal, das fur die- 
sen gewpnschten Druck kennzeichnend ist. 

Fur eine Druckregelung nach Art eines geschlossenen Regelkreises ver- 
bleibt das Verbindungsventil 10 wieder in seiner deaktivierten Position (wie 
in Figur 1 gezeigt). Wenn zu irgendeinem gegebenen Zeitpunkt (Uhrzyklus) 
der durch den Sensor 33 gemessene, aktuelle Druck (Pc) geringer ist als 
der gewOnschte, durch die erwunschte Druckwellenform indizierte Druck, 



reagiert der Mikroprozessor, indem er eine erhbhte Gasstromung aus dem 
Stromungssteuerventil 4 anweist. Diese erhohte Stromung erhoht den 
Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 und daher verringert sich die GroUe 
dieser Abweichung. Ebenso wird dieser erhohte Druck an die auBere 
Kammer 24 Obertragen Qber eine Einatemstromung in diese Kammer aus 
den Leitungen 6 und 9, wenn zu diesem bestimmten Zeitpunkt das Ruck- 
schlagventil 7 geoffnet ist und das Ausatemventil 14 geschlossen ist (das 
heifit, Pc ist grotter a!s der Druck innerhalb der Leitungen 9 und 19 und der 
au&eren Kammer 24). Falls auf der anderen Seite zu diesem bestimmten 
Zeitpunktes das RQckschlagventil 7 geschlossen ist und das Ausatemventil 
14 geoffnet ist (das heifct, Pc ist kleiner als der Druck innerhalb der Leitun- 
gen 9 und 19 und der Sulieren Kammer 24), dann wird dieser erhohte 
Druck Obertragen durch die Ausatemstromung aus dieser Kammer Ober die 
Leitung 19 und das Ausatemventil 14. Diese Obertragung geschieht Qber 
die Drucksteuerungsleitung 8, die AnschlQsse C und D des Verbindungs- 
ventils 10 und die Leitung 13 zu dem Totraum 15 des Ausatemventils 14. 
Der erhohte Druck in der Leitung 8 mOndet natOrlich ebenso in einer er- 
hohten Stromung in die AtmosphSre Qber die AnschlQsse A und B des Ver- 
bindungsventils 10, den pneumatischen Widerstand 12 und die Leitung 11. 
Wie oben erklart, verringert sich der erhohte Druck innerhalb des Totraums 
15, so lange das Ausatemventil 14 geoffnet ist, und dadurch erhoht sich 
der Druck innerhalb der Ausatemstromung aus der auSeren Kammer 24. 

Wenn auf der anderen Seite der aktuelle, von dem Sensor 33 gemessene 
Druck (Pc) groBer ist als der erwOnschte Druck, der durch die erwunschte 
Druckwellenform vorgegeben ist, reagiert der Mikroprozessor 32 durch 
Anweisen einer reduzierten StrSmung aus dem Stromungssteuerventil 4. In 
einer zu dem Anstelgen der Stromung durch dieses Ventil analogen Weise 
wird der resultierende, erniedrigte Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 
Obertragen in die Sudere Kammer 24 Ober die Leitung 9, falls eine Eina- 
temstromung in diesie Kammer auftritt, oder Ober den Totraum 15 und die 
Ausatemleitung 19, falls eine Ausatemstromung aus dieser Kammer auf- 
tritt. Indem allein das Stromungssteuerventil 4 gesteuert wird, ermdglicht 
der pneumatische Kreislauf des Beatmungsgerats 1 eine kontinuierliche 



Druckregelung in der Art eines geschlossenen Regelkreises in dem ganzen 
Atmungskreislauf, das heiBt, sowohl wahrend der Einatemstromung in die 
Balgvorrichtung 23 (oder den Mund des Patienten) als auch wahrend der 
Ausatemstromung aus der Balgvorrichtung 23. 

Ebenso kann eine kontinuierliche Druckregelung in der Art eines geschlos- 
senen Regelkreises unbeachtet des Ortes des Sensors 33 gewahrleistet 
werden. Der Sensor 33 kann beispielsweise innerhalb der Leitungen 9 oder 
19 angeordnet sein, innerhalb der auBeren Kammer 24 oder. innerhalb des 
Mund des Patienten oder innerhalb anderer Atmungsorgane. Da ein be- 
handelnder Arzt oder AnSsthesist oftmals an den aktuellen Driicken inner- 
halb der Atmungsorgane des Patienten am meisten interessiert ist ( ist ein 
solcher Ort fur den Sensor 33 insbesondere vorteilhaft (unbeachtet der 
Anwesenheit oder Abwesenheit der Balgvorrichtung 23). 

Das Vorsehen einer kontinuierlichen Regelung in der Art eines geschlos- 
senen Regelkreises ist ebenso vorteilhaft, wenn eine spontane Atmung 
oder ein Husten zu irgendeinem Zeitpunkt wahrend der Druckkreislaufe 
auftritt, die durch die gewQnschte Druckwellenform angewiesen werden. 
Wenn zt*m Beispiel wahrend der Ausatemstromung aus der auBeren Kam- 
mer 24 eine spontane Atmung auftritt, stellt sich sofort eine Druckabwei- 
chung zwischen den Leitungen 6 und 9 ein, die das RQckschlagventil 7 
veranlaBt, sich zu offnen. Das Offnen dieses Ventils verursacht eine 
Gasstromung in die auBere Kammer 24, um diese Atmung zu unterstutzen. 
Diese spontane Atmung verursacht ebenso einen Abfall der GroBe des Pc, 
was den Mikroprozesso'r 32 veranlaBt. eine erhohte Stromung aus dem 
Stromungssteuerventil 4 anzuweisen. Diese erhohte Stromung unterstQtzt 
weiterhin die spontane Atmung und erhoht daruber hinaus den Druck in- 
nerhalb des Totraums 15 zurOck auf den Zieldruck, der durch die er- 
wOnschte Druckwellenform indiziert wird. Unter Umstanden wird der Druck 
innerhalb der auBeren Kammer 24 zuruck auf den erwOnschten Druck er- 
hoht, das RQckschlagventil 7 schlieBt, und die AusatenVstrSmung nimmt 
wieder den erwQnschten Druck an, wiederum gesteuert durch das Ausa- 
temventil 14. 



Das Husten eines Patienten wahrend der Einatemstromung wird in einer * 
analogen Weise erleichtert. Der resultierende erhohte Druck innerhalb der 
auBeren Kammer 24 schlie&t das RQckschlagventil 7 und offnet das Ausa- 
temventil 14, um diesen Druck abzulassen. Zu diesem Vorgang gleichzei- 
tig, veranlaBt der erhohte Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 den Mi- 
kroprozessor 32,* die Stromung aus dem Strfimungssteuerventil 4 zu redu- 
zieren. Diese reduzierte Stromung verursacht einen weiteren Druckabfall 
innerhalb des Totraums 15, der im weiteren das Entweichen des Druckes 
aus der auSeren Kammer 24 unterstutzt. Unter Umstanden fallt der Pc auf 
den erwQnschten Druck, das Ausatemventil 14 schlielit, das RQckschlag- 
ventil 7 offnet wieder und die Einatemstromung stellt sich wieder auf den 
gewunschten Druck ein. Auf diese Weise werden dadurch spontanes Ein- 
atmen und Ausatmen unterstutzt und erleichtert und eine kontinuierliche 
Druckregelung in der Art eines geschlossenen Regelkreises wird erreicht. 
Da der Druck innerhalb der Balgvorrichtung 23 oder in dem ahnlichen Fall 
der Druck innerhalb des Patientenmundes dazu gebracht werden kann, je- 
der Zieldruckwellenform zu folgen, kann das Beatmungsgerat 1 ebenso als 
ein Hochleistungs-ICU-Beatmungsgerat arbeiten, das fahig isf, konstanten, 
positiven Luftdruck zu erzeugen (CPAP), DruckunterstOtzungsbeatmung 
(PSV), positiven Endausatemdruck (PEEP) und andere bekannte und un- 
bekannte Beatmungssteuerarten. 

Das Beatmungsgerat 1 ist ebenfalls zur Einatemstromungsregeiung in der 
Lage. In dieser Betriebsart wird das durch die Leitungen 6 und 9 strOmen- 
de Gasvolumen wahrend des Einatmens reguliert und das Verbindungs- 
ventil 10 in seine aktivierte Stellung umgeschaltet. Wenn das Verbindungs- 
ventil 10 aktiviert ist, strflmt Gas aus dem sekundaren Regler 20 mit ca. 
1,4 psi durch die Leitung 21, das Verbindungsventil 10 (Ober die Anschlus- 
se J und I), die Leitung 13, den pneumatischen Widerstand 26 und zurQck 
in die Kammer 15 des Ausatemventils 14. Der Totraum 15 erreicht daher 
einen Druck von ca. 9,65 MPa (1,4 psi), der das Diaphragma 17 absperrt, 
um Gas davon abzuhalten, durch diese Leitung zu dem AuslaB 16 zu stro- 
men. Ebenso wird die Drucksteuerleitung durch die EinlaRanschlusse F 



und H des Verbindungsventils 10 geschlossen. Das gesamte Gas aus dem 
Stromungssteuerventil 4 stromt daher durch die Leitungen 6 und 9 und in* 
die auftere Kammer 24 und diese Stromung wird durch das Stromungs- 
steuerventil 4 gesteuert in Reaktion auf die Steuersignale in der Leitung 5 
des Mikroprozessors 32. 

Die Regelung dieser Stromung in der Art eines geschlossenen Regelkrei- 
ses kann durch eine Obertragung von StromungsgroftenrQckkopplungs- 
signalen von dem Sensor 33 zu dem Mikroprozessor 32 Qber die Leitung 
28 erreicht werden. Der Mikroprozessor steuert dann das Stromungssteu- 
erventil 4, so da(i das aktuelle Gasvolumen, das durch die Einatemleitun- 
gen stromt, einer Zielwellenform folgt, die dem Mikroprozessor von einem 
Zielwellenformgenerator (nicht gezeigt) geliefert wird. 

In Reaktion auf ein Signal des Mikroprozessors 32, wird das Verbindungs- 
ventil 10 in die deaktivierte Stellung umgeschaltet, die in Figur 1 gezeigt 
ist, und die Stromung aus dem Stromungssteuerventil 4 wird beendet (oder 
so eingestellt l daft sie der RQckseite des Diaphragma 17 etwas Gegen- 
druck am positiven Ende (PEEP) liefert). Das Gas in dem Totraum 15 
stromt in die Atmosphare durch die Ausatemleitung 13, AnschlQsse D und 
C des Verbindungsventils 10, AnschlQsse A und B dieses Ventils und 
schlufiendlich durch die Leitung 11. Der Druck innerhalb der auBeren 
Kammer 24 und den Leitungen 9 und 19 Qbersteigt unter Umstanden den 
Druck innerhalb der Leitungen 6 und 8 und innerhalb des Totraums 15 und 
daraus resultierend schlieftt das RQckschlagventil 7, das Diaphragma 17 
offnet, und Gas verlSBt die Suftere Kammer 24 und stromt durch die Lei- 
tung 19, das Ausatemventil 14 und aus dem AuslafJ 16 hinaus. 

Das Beatrnungsgerat 1 weist mehrere Sicherheitsmerkmale auf. Zum Bei- 
spiel fallt im Falle eines Stromausfalls das Stromungssteuerventil 4 in eine 
Null-Stromungsstellung und das Verbindungsventil 10 fallt in die in Figur 1 
gezeigte deaktivierte Stellung. Der gesamte pneumatische Kreislauf wird 
daher der Atmosphere geoffnet. 



Eine gefahrlichere Versagensart tritt auf f wenn sich das Stromungssteuer- 
ventil 4 in einer weit geoffneten Oder vdllstandig geoffneten Position fest- 
setzt. was den Druck in der Leitung 6 und in der Balgvorrichtung 25 auf ein 
hohes Niveau hochtreiben wurde. Jedoch offnet sich in diesem Fall das Si- 
cherheitsventil 27, urn den Druck innerhalb des pneumatischen Kreislaufes 
davon abzuhalten, ein Sicherheitsniveau zu uberschreiten. Bevorzugter- 
weise handelt es sich bei dem Sicherheitsventil urn ein mechanisches 
Ventil, das durch DrOcke, die grolSer als 9,65 MPa (1,4 psi) sind, ausgelost 
wird. Wenn das Sicherheitsventil 27 erst einmal aktiviert ist^stromt die 
Stromung aus dem Stromungssteuerventil 4 durch die Drucksteuerleitung 
8, uber die AnschlOsse C und D des Verbindungsventils 10, und aus dem 
Sicherheitsventil 27 hinaus in die Atmosphare. Diese Stromung produziert 
ebenso eine negative Druckdifferenz zwischen dem Druck in dem Totraum 
15 des Ausatemventils 14 und der Leitung 19. Diese Abweichung erlaubt 
dem Diaphragma 17, sich zu offnen und entia&t weiterhin die Stromung in 
der Leitung 19 in die Atmosphare. Das Sicherheitsventil 27 kann an ande- 
ren Stellen innerhalb des pneumatischen Kreislaufes angeordnet sein, wie 
beispielsweise innerhalb der Leitungen 6 oder 9. 

In einer weiteren Ausfuhrungsform der vorliegenden Erfindung wird die 
Leitung 11 einem subatmospharischen Druck ausgesetzt, urn das Ausa- 
temventil 14 einem negativen Vordruck auszusetzen. Dieses Aussetzen 
kann bewirkt werden durch beispielsweise das Verbinden der Leitung 11 
mit einem Venturi (nicht gezeigt). Da ein negativer Druck in der Leitung 11 
zu dem Totraum 15 des Ausatemventils 14 ubertragen wird, konnte die 
Reaktionszeit des Ausatemventils durch ein derartiges Aussetzen verbes- 
sert werden und sein Widerstand verringert werden, insbesondere bei ge- 
ringen PEEP-Niveaus. Ebenso wurde das Vorhandensein eines negativen 
Druckes weiter dazu fuhren, das Ausatemventil 14 in dem Fall eines Ver- 
sagens durch das StrSmungssteuerventil 4 zu offnen. Jedoch wQrde diese 
erhohte Leistungsfahigkeit mit den Kosten verbesserter Komponenten und 
zusatzlichen Gasverbrauchs erkauft werden. 



Figur 4 zeigt eine weitere Ausfuhrungsform der vorliegenden Erfindung mit 
ahnlichen Elementen ahnlich numeriert. In dieser Ausfuhrungsform sind 
das Verbindungsventil 10, der pneumatische Widerstand 26 und das Si- 
cherheitsventil 27 gestrichen worden und die Drucksteuerleitung 8 ist di- 
rekt mit der Leitung 11 und dem Totraum 15 des Ausatemventils 14 ver- 
bunden. Ebenso ist ein Sicherheitsventil 127 hinzugefOgt worden, ein Dia- 
phragma oder ballonartiges Ventil, mit einem kontinuierlichen Druck, be- 
vorzugterweise 9,65 MPa (1,4 psi), der an dessen Totraum 135 anliegt und 
von dem sekundaren Regler 20 veranlaGt wurde. 

Die in Figur 4 gezeigte Ausfuhrungsform regelt den Druck des Gases, das 
in die Balgvorrichtung 23 hinein und aus dieser herausstromt,entweder in 
einer Art eines offenen oder geschlossenen Regelkreises, in der gleichen 
Weise wie bei der Ausfuhrungsform, die in Figur 1 gezeigt ist. Eine Ober- 
drucksituation wird jedoch durch einen sekundaren Regler 20 und ein Si- 
cherheitsventil 127 vermieden. Wenn der Druck in der Drucksteuerleitung 8 
Ober 9,65 MPa (1,4 psi) steigt, offnet sich das Sicherheitsventil 127, um 
Gas in die AtmosphSre zu leiten. Dieses Leiten in die Atmosphare produ- 
ziert ebenfalls eine negative Druckdifferenz zwischen dem Druck in dem 
Totraum 15 und dem Druck in der Leitung 19, was erlaubt, das Ausatem- 
ventil 14 zu offnen und Gas in der Leitung 19 in die Atmosphare zu leiten. 

Die in Figur 4 gezeigte AusfOhrungsform kann ebenso in einer strdmungs- 
regelnden Art betrieben werden durch Berechnung und Lieferung des 
Druckes und der StrQmungscharakteristika des pneumatischen Widerstan- 
des 12 an den Mikroprozessor 32. Da dem Mikroprozessor der unmittelba- 
re Druck innerhalb der Leitung 8 bekannt ist (Qber die Signale des Sensors 
33), kann der Mikroprozessor 32 fOr jeden Zeitpunkt das Gasvolumen be- 
rechnen, das durch die Leitung 11 in die Atmosphare stromt. Durch Abzie- 
hen dieser Stromung von der Gesamtstromung durch das strSmungsge- 
steuerte Ventil 4 und die Leitung 6 kann die GesamteinatemstrSmung 
durch die Leitung 9 und in die Balgvorrichtung 23 hinein geregelt werden. 



Wie bei den vorherigen Ausfuhrungsformen kann die Balgvorrichtung der in 
Figur 4 gezeigten AusfQhrungsform weggelassen werden und das Eina- 
temgas direkt in den Mund des Patienten geleitet werden. 

Obwohl bestimmte Ausfuhrungsformen der vorliegenden Erfindung gezeigt 
und beschrieben wurden, konnen viele variierte Ausfuhrungsformen durch 
Fachmanner des Gebietes gebaut werden, wobei diese Ausfuhrungsformen 
die Lehren der vorliegenden Erfindung beinhalten. Die vorhergehende Be- 
schreibung der bevorzugten AusfQhrungsform sollte daher vielmehr als 
Erlauterung denn als Begrenzung der Erfindung, wie sie in den folgenden 
AnsprQchen definiert wird, verstanden werden. 
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PatentansprOche 



1. Beatmungsgerat (1) zum Regulieren des Atmungskreislaufs eines Pati- 
enten mit: 

a) einer ersten Einatemleitung (6); 

b) Stromungssteuermitteln (4), die in der ersten Einatemleitung angeord- 
net sind zur Steuerung einer Einatemstromung von Gas zu einem Pati- 
enten innerhalb der ersten Einatemleitung (6); 

c) einer Ausatemleitung (19) fur die Stromung einer.Ausatemstromung von 
Gas durch sre hindurch weg vom Patienten; 

gekennzeichnet durch 

d) eine zweite Einatemleitung (9), urn die Einatemstromung von der ersten 
Einatemleitung (6) zu dem Patienten zu leiten; 

e) Mittel (7), die zwischen der ersten Einatemleitung und der zweiten 
Einatemleitung angeordnet sind zur Trennung der Ausatemstromung 
von Gas von der ersten Einatemleitung (6); und 

f) eine Ventilanordnung (14), die dem Druck des Einatemgases in der er- 
sten Einatemleitung ausgesetzt ist stromab von den Stromungssteuer- 
mitteln bzw. dem Druck des Ausatemgases in der Ausatemleitung, wo- 
bei die Ventilanordnung so ausgefOhrt ist, daft der Gasdruck innerhalb 
der Ausatemleitung veranlaftt ist, sich begleitend zu den Gasdruckan- 
derungen zu andern innerhalb der ersten Einatemleitung stromab von 
den Stromungssteuermitteln, wodurch die Stromungssteuermittel eben- 
so der Steuerung der Ausatemstromung von Gas durch die Ausatem- 
leitung (10) dienen. 



2. Beatmungsgerat gemaft Anspruch 1, 
dadurch gekennzeichnet, 

daft die Ventilanordnung (14) ein Diaphragma (17) enthalt und auf einer 
Seite des Diaphragmas einen Totraum (15), und das Mittel zur Verbindung 
der ersten Einatemleitung (6) mit dem Totraum (15) vorgesehen sind. 

3. Beatmungsgerat gemaft Anspruch 2 ( 
dadurch gekennzeichnet, 

dad die Mittel zur Verbindung der ersten Einatemleitung (6) mit dem 
Totraum (15) Mittel (11, 12) zum Entlassen des Gases der ersten Eina- 
temleitung (6) in die AtmosphSre aufweisen. 

4. Beatmungsgerat gemaft einem der AnsprDche 1 bis 3, 
weiter gekennzeichnet durch Verarbeitungsmittel (32) und Druck- 
Ruckkopplungsmittel (33) zum Detektieren des Gasdruckes innerhalb der 
ersten Einatemleitung (6) und zum Liefern eines Signals an das Verarbei- 
tungsmittel (32), das fOr den Druck kennzeichnend ist, und wobei das Ver- 
arbeitungsmittel (32) Mittel zur Steuerung der Stromungssteuermittel (4) 
umfaftt, urn den Druck innerhalb der ersten Einatemleitung (6) zu veranlas- 
sen, einem gewQnschten Druck zu folgen. 

5. Beatmungsgerat gemSB einem der AnsprQche 1 bis 3, 

weiter gekennzeichnet durch Verarbeitungsmittel (32) und Stromungssteu- 
ermittel zum Detektieren der Grfifte des Einatemstromes und zum Liefern 
eines Signals an das Verarbeitungsmittel (32), das fur diese GrQSe kenn- 
zeichnend ist, und wobei das Verarbeitungsmittel (32) Mittel zur Steuerung 
der Stromungsteuermittel (4) aufwelst, um die Grofte zu veranlassen, einer 
gewQnschten Grofte zu folgen. 

6. Beatmungsgerat gemaft einem der AnsprQche 1 bis 5, 
dadurch gekennzeichnet, 

daft eine Balgvorrichtung vorgesehen ist, die in einer derartigen Verbin- 
dung mit der zweiten Einatemleitung (9) steht, daft die Einatemstromung 
von der zweiten Einatemleitung (9) in die Balgvorrichtung (23)flieftt. 
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